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INSTRUCCIONES PARA LA DECLARACIÓN JURADA 
DE BOLETA PARA ELECTOR AUSENTE  

LEA ATENTAMENTE ESTAS INSTRUCCIONES ANTES DE RELLENAR LA 
DECLARACIÓN JURADA.  SI USTED NO SIGUE ESTAS INSTRUCCIONES, ES POSIBLE 
QUE NO SE CUENTE SU BOLETA. 
 

Para garantizar que se cuente su boleta para elector ausente, es necesario que rellene 
y envíe o entregue su declaración jurada lo antes posible de modo que llegue al 
Departamento de Elecciones de Miami-Dade a más tardar a las 5 p.m. el día antes de la 
elección.  

 

Es necesario que usted: 
 
 Firme con su nombre sobre la línea anterior (Firma del Elector)  
 
 Haga una copia de uno de los siguientes documentos de identificación que incluyen 

su nombre y fotografía: 
 

o Pasaporte 
o Tarjeta de Débito o Tarjeta de Crédito 
o Tarjeta de Identificación Militar  
o Tarjeta de Estudiante 
o Tarjeta de Centro de Jubilados 
o Tarjeta de Asociación de Vecinos  
o Tarjeta de Asistencia Pública 

 
 Si usted no tiene alguno de los documentos de identificación que se nombran arriba, 

puede hacer una copia de un documento de identificación con su nombre y dirección 
actual:  

 
o Última factura de un servicio público  
o Extracto de cuenta bancaria 
o Cheque del gobierno 
o Cheque del sueldo  
o Documento del gobierno (salvo la tarjeta de información del elector) 

 
 Coloque el sobre que lleve la declaración jurada dentro de un sobre postal dirigido al 

Departamento de Elecciones.  Coloque una copia de su documento de identificación 
dentro del sobre postal.   

 
Usted puede enviar por correo, entregar o hacer que entreguen su declaración jurada 
rellenada junto con una copia de su documento de identificación del siguiente modo:   
 
Envíe por correo a:  Miami-Dade Elections Department 
                    Absentee Ballot Section 
                    PO Box 521250 
                    Miami, FL  33152-9809 
                 Cerciórese de que el franqueo postal sea suficiente 
 
Envíe por correo electrónico a:  abunit@miamidade.gov 
                                                       Adjunte los documentos  
 
Envíe por fax a:        305-499-8401 
 

En la siguiente página web encontrará información de contacto de otras 
Oficinas de Supervisores de Elecciones de la Florida: 

http://election.dos.state.fl.us/SOE/supervisor_elections.asp 

http://election.dos.state.fl.us/SOE/supervisor_elections.asp


 

DECLARACIÓN JURADA DE BOLETA PARA ELECTOR AUSENTE 
(SECCIÓN 101.68(4)(C)., ESTATUTOS DE LA FLORIDA) 

 

 
Yo, ___________________________, reúno los requisitos para votar en esta elección y soy un elector  

                (Nombre del Elector) 
 
inscrito del Condado de Miami-Dade, en la Florida.  

 
             JURO O AFIRMO SOLEMNEMENTE QUE 
 

• Yo solicité y entregué o envié la boleta para elector ausente 
• No he votado ni votaré con más de una boleta en esta elección y he presentado un 

documento de identificación con foto como se describe a continuación:   
 
                                            __________________________________________________ 
                                                                 (Tipo de Documento de Identificación) 
 

Comprendo que si cometo fraude o intento cometerlo en lo que respecta a votaciones, votar con una 
boleta fraudulenta, o votar más de una vez en una elección, se me puede condenar por un delito grave 
de tercer grado y se me puede imponer una multa de hasta $5,000 y una pena de prisión de hasta 5 
años. Comprendo que si no firmo esta declaración jurada se invalidará mi boleta para elector ausente. 
 

Bajo pena de perjurio, declaro que he leído la declaración jurada que antecede y que los hechos que en 
ella se hacen constar son verdaderos.     

                    ________________________________                       ________________________________                                                                                       
                               (Firma del Elector)                                                 (Fecha de Nacimiento/Número de 
Inscripción) 

 

                    ________________________________                            ____________________________                                                                                       
                                                                                 (Nombre del Elector en Letra de Molde)                                               
(Dirección) 

 

                                                                                                                   _____________________________                   
                                                                                                                    (Dirección) 

 

                                                                                                                   _____________________________                   
                                                                                                                       (Fecha) 

 
EL PLAZO PARA PRESENTAR LA DECLARACIÓN JURADA COMPLETADA VENCE A LAS 5 P.M. 

DEL DÍA ANTERIOR A UNA ELECCIÓN. 
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